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      Twenty－four patients with urinary tract infection were treated by administration of doxycycline
   hydrochloride （Vibramycin） and the following results were obtained．
      Of 12 cases with chronic urinary infection or postoperative in’fection， 4 responded remarkably，
   4 well and 4 showed no response， The effective rate was thus 66．7％．
      Of 8 cases of acute pyelonephritis， 4 responded remarkably， 3 well and one no response． The
   effective rate was thus 87．5％．
      Of 4 cases of acute cystitis， 3 responded remarkab1y and one well． The effective rate was 1000／6．
      E． coli， StaPh． ePidermidis and StaPh． aureus were seng． itive to doxycycline hydrochloride． This fact
   was also proved by the clinical evidence．
      FQr the trcatment of the secondary urinary tract infection， elimination of the u血ary stasis is
   important and the effect of the drug must be evaluated with this・ matter in mind．
      Doxycycline hydrochloride was particularly effective for acute urinary tract infection such as
   acute pyelonephritis and acut6 cystitis． This was prebably due to the long duration of the effective
  ’blood concentration and high urinary excr6tion rate．
      No side effects were observed due to doxycycline hydrochloride．
      Finally， it was concluded that doxycycline hydrochloride （Vibramycin） is an excellent drug
   useful for the treatment of u血ary tract infection．
                       ＿           この尿路感染症には単純な急性症と複雑な2次感染
            緒     言
                                        症があり治療にあたっては起炎菌の細菌培養をおこな
 泌尿器科領域における尿路感染症は最も多く遭遇す  って，その薬剤感．受性の成績より適合薬剤を選択する
る疾患のひとつである・               と同時に尿流障害の有無をたしかめることが必要であ
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 a－6－deoxy－5－hydroxytetracycline hydrochloride
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Table．1 臨   床   成   績
No、 症例
年 性齢
疾 患名 原  疾  患   手  術  名
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13 T．1． ！7 男 急性腎孟腎炎  右水腎症術後4M  発 熱，悪 寒
14
15
T．T． 18 男 急性腎副腎炎  左腎結石術後3M  発 熱
K．M．56男 急性腎孟腎炎 前立腺肥大症術後3M 発熱，悪寒
16 M．W．32女 急性腎癌腎炎 な し 発熱悪寒









O．D．28女 急性腎孟腎炎  左 尿 管「結 石  発熱（結石自然排泄） 大 腸 菌
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 Table 3は塩酸doxycycline投与前後のPSP， BUN，









癬熱意轡雍 ・ 4 4 1 66．7％
急性腎孟腎炎  4 3 王  87．5％
急性膀胱炎  3 玉 100％
Table 3． 臨床 検 査 値
No．

































































3 63 フ2 18 18 24 33 5．4 5．9 14王 141 4．5 5．O 王02 97 331 422 54 92 11．0 ユ4．4 な し
4 88 82 17 19 29 35 6．8 8．2 138 136 3．6 3．9 98 98 447 419 53 82 15．5 15．2な し
5 84 78 21 26 26 34 6．2 6．9 137 140 3．7 3．8 99 101 423 396 63 94 i4．1 13．8 な し
6 81 20 21 14 16 5．5 在，9 144 1蚕2 4．O 4．6 ！05 103 320 360 46 62 1ユ．9 12．3 な し
7 88 82 21 14 15 24 7．7 6．2 143 141 4．8 4．8 101 102 426 433 84116 14．4 14．7 な し
8 70 84 11 8 43 41 10．2 144 138 3．8 3．9 100 101 454 448 64 111 15．2 14．5 な し
9 48 71 22 12 16 17 6．3 6．0 141 139 3．9 4．1 IO4 96 377 378 81 88 13．0 13．4 な し
1Q 78 70 20 16 32 7．1 142 135 3．7 4．0 101 98 376336 63 104 13．1 11．1 な し
f
11 80 2荏 23 17 22 5。．6 5．5 139 136 4．2 4．2 102 99 443 427 67 11913．9 13．2 な し
12 94 79 18 21 12 25 8．9 6．8 144 140 4．2 4．2 101 101 434 448 53 101 14．5 14．9な し
三3 38 56 30 20 14 25 11．812．1 141 139 4．6 4．8 102 97 465 360 125 82 12．4 11．7 な し
14 84 91 17 28 18 16 4．2 4．5 王41 142 4．2 4．4 103 101 460 452 117 10613．1 13．3 な し
15 9王 94 16 18 1王 19 3．8 4．1 142 1383．9 3．8 105 99 396 392 138 78 13．6 13．4 な し
16 88 23 21 6．6 144 4．0 100 386 208 91 13．1 な し
17 48 63 4Q 24 2524 11．5 7．6 140 1405．2 4．9 9フ 97 381 405 156 94 13．3 13．8 な し
18 20 18 23 23 5．2 5．7 137 138 3．9 4．1 102 99 426 418 108 72 14．1 13．2有（恵心）
19 9 17 4．2 141 3．7 102 388 386 161 94 13．1 13．0 な し
20 54 72 10 8 12 1婆 4．1 4．2 139 1404．1 3．8 99 99 403 398 142 82 14．2 14．2 な し
21 88 84 8 7 16 14 3．1 3．O 140 141 3．9 3．8 101 1QQ 398 39452 54 13．3 玉3．4 な し
22 362 381 71 63 12．9 13．1 な し
23 412 40848 51 14．1 14．O な し





































































































 投与前の細菌No． 投与前の感性（回数／ml）  PC  EM
1 IPs． aeruginosa＞lo5 1 H 1 nd
2 ISerratia s7000 1 rm 1 一
3 IE． coli ＞105 1 ＋ 1 ＋
4 I Proteus 6000 1 一 L 一
5［S． aureus ！十 ［， 一
6 IProteus ＞lo5 1 一 ［ 一
，7 ［ （一）
s 1 （一）
9 IS． ePidermidis 1 ooO 1 一［一
lo 1 （一）
ll 1 （一）
12 I Serratia ＞lo5
・M…E豆匝．ll・己…・M KM 1・・塵





r”s’L一一’F一’41一一一’Y－1［．J”1 m 1 一t一
，｛t一一惜．＋i＋＋＋一EfF珊i伺H十1 一1 一1 一1 一1一 1十i■一二lll二1二製
  1－1イ．卜 十i ¥÷ 一 一1一［一 十十一
十 、朴一1十惜十［セ
13 ∫．伽θπ∫  ＞105 一 一 一 一 十 ヨ十 十 十 一 一 一 一 十1一
14 ．KJθう∫溜α  ＞1Q5 一 一 一 一 一 一 ｝ 十1ト 昔 一 一 一
15 5．απγ6z‘∫  60000 一 一 一 一 一 十 十 十  一 一 十
r16 E．ω麗   ＞1Q6 弓十 十． 十 十 十 柵 一 嘱一 ｝  一 唱十 冊
17 8．ψ蜘η3泌80000十 唱一 十 十 升 昔 一ト i．汗 十 枡 辮
18 E．‘o距   ＞105 一 一 一 一 十 十 一 十 一 一 十ト 一！十
19 E．‘o距． 十 十 十 一 一 十 一山 十 一 十 州・
20 且‘o距  ＞105 『 一 ｝ 一   一c 十 一 十 一 一 十 一 一
21 且・‘・露  ＞105 升 十 『
  i一
十 十卜 十 十目 一1十 惜 冊
22 ε．吻46糀燃＞105 十 十 十 一 一 葺 一ト 十 十 一 十
23 E．60距 一 『 十 十ト 十 十 一 十 ． 一 壬ト． 十


















































































































































 中等度腎機能障害群…BUN 25 mg／d1未満，24時間
クレアチニンクリアランス300 dl／dayのもの（7例）
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   （菌数／ml）






























































































































































































12） 二日ヨ隆義●dまカ、：泌尿宗己要， 18：1123， 1972．
13）袴田隆義：三重医学，15：290，1972．
14）西浦常雄：綜合臨床，．18：467，1969．
            （1976年ll月9日受付）



















      ．藤馨
山里力；承オミ／7》7L＿ゲγC・
 包装 2ml’10管・100管，’5ml 5管・50管，2eml 5管・30管 健保薬価 2mZ 32円，5mZ 41円，20ml 167円
M5058 文献御申越先 ミノファーゲン製薬学術部 〔〒107〕東京都港区赤坂8の10の22（ニュー新坂ビル）
